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PARTEA INTRODUCTIVA 

Diagnostic INTRERUPEREA SARCINII IN TERMENI TARDIVI LA PACIENTELE CU UTER 
CICATRICEAL 

Codul bolii O 004 Avort medical 
O 34.2 Ingrijirea acordate mamei pentru cicatrice uterine 

Utilizatorii Medicii obstetricieni ginecologi din sectia Ginecologie 

Scopurile protocolului 1. Minimalizarea dezvoltarii complicatiilor 
2. Reducerea ratei complicatiilor si letalitatii 
3. Ameliorarea calitatii asistentei medicale acordate 

Data elaborarii 
protocolului 

MARTIE  2017 Data revizuirii  MARTIE   2021 

Definitie Intreruperea sarcinii in termini tardivi la pacientele cu uter cicatriceal 
Conditii: 

1. Termenul sarcinii 13 – 21 s.a/ 
2. Uter cicatriceal 
3. Certificat de la Comisia Medicala Consultativa 
4. Rezultatul ecografic cu aprecierea grosimii peretelui uterin in zona 

cicatriciului. 

Bibliografie 1. Avort fara riscuri: Recomandari in problem de strategie si practica 
pentru sistemele de ocrotire a sanatatii, OMS, 2003 

2. Curriculum de instruire in “Efectuarea intreruperii sarcinii in conditii 
de siguranta”. Centrul in domeniul Sanatatii Reproducerii, Chisinau 
2011 

3.   
4. Protocoles cliniques en obstetrique. 3e edition.D.Cabrol,F Goffinet 

2009 – p.71 

Grupul de lucru V.Rezneac Sef sectie Ginecologie Conferenciar V. Ciobanu 

 

 

PARTEA GENERALA 

Managementul conduitei pacientului 

Descriere Motivele Pasii (masurile) 

Spitalizarea  Criterii de spitalizare: 
1. Sarcina stagnata 
2. Malformatii congenital fetale incompatibile cu 

viata 
3. Indicatii sociale 
4. Maladiile/ starile patologice care pun in 

pericol sanatatea si viata femeii gravide 
5. Scurgerea lichidului amniotic 

Sectia Ginecologie 

Diagnostic Anamneza 
Examenul fizic 
Examenul ginecologic 
Examenul ecografic 

Consiliere, consimtamint 
informat. 
Investigatii paraclinice: 
Hemoleucograma 
RW 
Frotiu la Gn 
Grupa sanguine si Rh factor 
Teste de cuagulare 



Tratament Sarcina stagnata 
Ziua 1. Tratament antibacterial cu spectru larg 
Ziua 2. Tab.Mifepriston 200mcg oral 
Peste 24- 48 ore Misoprostol 400mcg, peste 4 ore 400 
mcg per os 

Sarcina in evolutie 
Tab.Mifepriston 200mg oal 
Peste 24- 48 ore Misoprostol 
400 mcg, peste 4 ore 400 mcg 
per os 

Conduita Expulzia fatului si placentei 
Da                                                                                                                    Nu 
Aprecierea integritatii placentei                                                     Pauza 24 ore 
Da                                    Nu                                                             Repetam 
Integra                   -Cu defect de tesut                         Tab.Misoprostol 200mcg       
                                -+/-hemoragie active                       dupa schema 
                                                                                       Da                                    Nu 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ecografia endovaginala de control pentru a verifica cavitatea uterine si lipsa tesuturilor 
placentare. 
 
 

Complicatii Complicatii intraoperatorii: 
1. Hipotonia uterului cu hemoragie 
2. Evacuarea incompleta a cavitatii uterine 
3. Perforatia uterului 
4. Ruptura de col 

Complicatii postoperatorii 
1. Hematometra 
2. Polip placentar 
3. Acutizarea proceselor inflamatorii pelvine. 

Supravegherea 
medicala 

Masurarea temperaturii corporale de 2 ori pe zi. 
Monitorizarea TA, Ps 

Externarea si 
supraveghere de 
catre medical de 
familie 

Criteriile de externare: 
Vindecarea sau ameliorarea clinica 
Lipsa complicatiilor 

Recomandari: 
Supravegherea MF 
Contraceptie 
Repaos sexual 1 luna 
Preparate antianemice(la 
necesitate) 
Dieta bogata in 
vitamine.Suplimente de 
multivitamine cu 
microelemente. 
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